


























北・北海道の地域医療

久 保 田 宏

Ｈ1９.８.２８道庁



・ 「地域医療」の基本は「病診連携」

・ 地域完結型包括医療

・ 保健・福祉・医療の一体化

・ 医師不足 医療格差 医療支援

・ 医療は「町づくり」の基本

・ 医療を中心とした「産業クラスター」

・ 医療は「社会的共通資本」 （宇沢弘文）

・ 「高速道路」は「医療の一部」

ま と め
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病 診 連 携

病 （センター病院）

診 （診療所・病院）



望ましい北・北海道における地域医療の提供体制

地 方 ・ 地 域 セ ン タ ー 病 院

高度・専門・先進医療
２４時間、３６５日・・・・・・・・救急・救命医療
地域医療支援機能（室）

地 域 の 診 療 所 （ 病 院 ）

主治医的な医療（プライマリ・ケア）
一次救急医療 紹介機能（センター病院との連携）
高齢者の包括医療（保健、福祉との連携）

地域完結型・包括医療

地域医療支援
患者さん紹介
救 急 医 療

緊 密 な 病 診 連 携
機 能 分 担
情 報 公 開

住民参加 情報公開 行政支援

コンビニ医療



・ 医師の地域・診療科偏在

・ 医師の絶対数が足りない

・ 地域での定着率が悪い

・ 新医師研修制度（大学医局機能不全）

・ 女性医師の休職・退職

・ 病院勤務医師の過重労働

・ 総合医の養成不足

医師不足の要因



道内の医師の分布（１）
ー過疎地医療の現状ー

全 国 北 海 道

実数 人口１０万対医師数 実数 人口１０万対医師数

270,371 人 211.7 人 12,201人↑ 216.2 人↑

根室 100.4 人上川中部299.0人南檜山 41 人札幌 6,089 人

低高低高

人口１０万対医師数医師数

医師数及び人口１０万対医師数

２次医療圏別医師数及び人口１０万対医師数

名寄市周辺 ２７００人 札幌市 ４０６人
全道平均 ４９２人 全国平均 ４９６人

医師１人当たりの人口

平成１６年



道内の医師の分布（２）
ー過疎地医療の現状ー

区 分 都市部 町村部

実 数 １１，１００人 ↑ １，１０１人 ↓

全道に占める割合 ９１．０％ ９．０％

人口１０万対医師数 ２５２．４人 ８９．３人

医
師

都市部と町村部の比較 平成１６年

北海道１８０市町村、７０％過疎地

中・小自治体病院、標欠病院、８０％

１人医師、３３／２１２



地域医療支援

地域の診療所（病院）
医師確保困難、医師不足
機能不全、医療格差大

継続性のある
医師確保
（地域医療振興財団
医育大学・道庁）

医療支援のための
医師確保
（医育大学・医局）

地方センター病院

国の支援

地域医療支援



名寄市立総合病院の概要①

・ 役割・使命

・自治体病院（市立病院）

・地方センター病院（道北第３次医療圏）

・ 医療基本理念

・地域社会から信頼される医療

・患者さん（ひと）と医療職員（ひと）との心がふれあう医療

・患者さん、住民サイドの医療

・ 診療圏

・旭川地方を除く道北第３次医療圏

・名寄市を中心として南北２００㎞～２５０㎞
東西１００㎞～１５０㎞

・四国４県と同面積 過疎、寒冷、積雪



名寄市立総合病院の概要②

・ 診療内容

– 高度・専門・救命救急・精神医療に重点

・ 職員数：５５０人
（医師４７、看護師３３０、ほか）

・ 病床数：一般病床３００、精神科病床１６５

感染病床４ 合計４６９床

・看護基準：一般病床 ２：１、精神科 ３：１

・ 診療科：１９診療科

・一日平均患者数：外来 １，２００人
入院 ４１０人

名寄市以外の患者さん：平均 ５０％

・平均在院日数：１８日



名寄市立総合病院の概要③

・ 研修施設指定・医療機関指定

・日本医療機能評価機構の認定病院

・脳死臓器提供病院

・医師臨床研修指定病院
旭医大学生実習病院、市立名寄短大看護学科実習病院

上川北部医師会実習病院、外国人医師臨床修練指定病院

・ほか、学会専門医研修認定施設 １４

・医療機関指定 １８



地域医療支援室の機能・フロー図

センター病院
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代替医師派遣、サテライトク
リニック、各種情報提供等

患 者 紹 介

救急医療、医療機器の共同利用、

病床の有効利用、研修会・症例検討会

大学病院・専門病院等

※ 地域住民や関係機関の声を反映するため、運営委員会と
病診連携協議会が設置されている。



病診連携に基づいた地域医療支援

• 地域医療支援室

① 代替医師派遣事業（年１２０日）

② 精神科サテライトクリニック（月２回）

③ 脳神経外科サテライトクリニック（月１回）

④ 循環器科サテライトクリニック（月１回）

⑤ 小児科サテライトクリニック（月１回）

⑥ 産婦人科サテライトクリニック（月１回）

⑦ 名寄地区機能回復訓練事業（年２００日）

⑧ 巡回診療（年５０日）

地域医療支援室運営委員会



・ センター病院の充実：広域的拠点化

支援機能の充実

・ 病診連携：保健・医療・福祉の連携

・ 地域完結型包括医療

・ 医師・看護師等の勤務環境の充実

・ 医師の確保（道庁・大学・地方拠点病院）

・ 地域医療を担う医師は地域で育てる

・ 病・診管理体制：病院事業管理者

地域医療・これから



道庁・大学
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名寄地域病院管理室
病院事業管理者・運営協議会

センター病院と自治体病院再編（案） 地方公営企業法（全適）
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